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Timed Up And Go Test（TUGT）や Berg Balance Scale（BBS）などが有効であり、高い予
















を得ることを目的に、目的変数を 1 年間の転倒の有無、説明変数を上記 9 項目としてロジ
スティック回帰分析（変数増加法尤度比）を行い、有意水準 5％未満で判定した。 
〔結果〕1 年間の転倒者は 55 名（56.7%）であった。ロジスティック回帰分析の結果（0: 非
転倒、1: 転倒）、過去 1 年間の転倒の有無（0: 無、1: 有、Odds Ratio（OR）: 13.083、
Confidence Intervals（CI）: 4.150-41.246）、めまいの有無（0: 無、1: 有、OR: 6.739、
CI: 1.021-44.495）、麻痺側片脚立位の可否（ 0: 可、1: 否、OR: 3.719、CI: 1.077-12.845）
が、有意な因子として抽出された（表 3）。予測式は、score＝-2.150+(2.571)×過去 1 年
間の転倒の有無+(1.908)×めまいの有無+(1.314) ×麻痺側片脚立位の可否が得られ、モデ
ルχ 2 検定の結果は p<0.01 で有意であり、Hosmer と Lemeshow の検定は p＝0.900、判別的










〔学会発表の予定〕第 42 回四国理学療法士学会にて発表予定。 
